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Anaplastic　lymphoma　kinase(ALK)免疫 染 色 が診 断 に
　　必 要 で あ っ た膀 胱 の炎 症 性 筋 線 維 芽 細 胞 性 腫 瘍
　　　(lnflammatory　myofibroblastic　tumor)の1例
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緒 言
　 膀 胱 の 炎 症 性 筋 線 維 芽 細 胞 性 腫 瘍inflammatory
myofibroblastic　tumor(IMT)(炎症性 偽 腫瘍inflam-
matory　pseudotuinor)は比較 的稀 であ るが,浸 潤性 発
育 を示 し,病 理学 的に紡錘形細胞 の増殖 を特徴 とする
ため,肉 腫様癌や平滑筋 肉腫 な どの悪性腫瘍 との鑑別
が問 題 とな る1～3>最近,膀 胱IMTに おい て,　ana-
plastic　lymphoma　kinase(ALK)蛋白の発現 や遺伝子
の異常が報告 されてい る2'4)今回 われわれ は,TUR
検体 にて肉腫様 癌 を強 く疑 い膀胱全 摘術 を施 行 した
が,全 摘 標 本 のALK染 色 にてIMTの 確 定 診 断 に










　　　 　　2004年3月排尿時痛 を自覚 し,近 医 を受診
した.膀 胱鏡 にて左後三角部 に腫瘍 を認 め,6月30日
当科紹介受診.7月14日 治療 目的にて入 院 となった.
　入 院時現症:身 長164　cm,体重52　kg,血圧97/60
mmHg.腹 部異常 な く,表 在 リンパ節 を触知 しなかっ
た.
　入 院 時 検 査 所 見:血 算,生 化 学,腫 瘍 マー カー
(CEA,　CAI9-9,　SCC)はいずれ も正常 範囲 内であ っ
た.尿 沈 渣 は赤 血 球1/2～6　hpf,白血球1　一一　4/hpfと
異常 を認 めず,尿 細胞診 もclass　Iであった.
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竹下,ほ か:膀 胱 ・炎症性筋線維芽細胞性腫瘍 377
　入 院後 経過:経 尿 道 的膀胱 腫 瘍切 除術(TUR-Bt)
を施行 し,腫 瘍の可及的切除 を行 った.
　病理組織学的所見:一 部 に上皮成分 を混 じえた大 型
の異型紡錘形 細胞 の浸潤 性増 生 を認 め た(Fig.　IC).
免 疫 組 織 学 的 に 紡 錘 形 細 胞,上 皮 細 胞 と も に
cytokeratin(AE　I　IAE3)陽性 であ った(Fig.　ld).
　以上 よ り,膀 胱 肉腫 様癌cT2bNOMOと診 断 し,9
月3日 前方骨 盤 内臓全 摘 ・導 尿型 新膀 胱(ペ ンパ ゥ
チ,マ イ ンツ変法)造 設術 を行 った.
　病理組織学 的所見:腫 瘍 は膀胱筋層 を貫 き周囲脂肪
織 まで浸潤 しているが,腫 瘍 はほぼ円形で,圧 排性 に
増殖 している ように見えた(Fig.2a).　TUR標 本 と同
様に紡錘形細胞 の増生 を認 めたが,上 皮細 胞の増殖は
認 め なか っ た.免 疫 組 織 学 的 に は,紡 錘 形 細 胞 は
cytokeratin,　vimentin,　smooth　muscle　actin(SMA)
に加 えALKも 陽性 で,　IMTと 診 断 した(Fig.2b).
なお この時点 で,TUR標 本 を免疫組織 学的 に再 評価
し,ALK陽 性 である ことを確 認 した.
　術後経過:術 後1年 経 過 した現 在,再 発 な く外来経
過観察中である.
考 察
　 これ まで炎症 性 偽 腫瘍inflammatory　pseudotumor
と呼 ばれて いた もの の一部 が,筋 線 維芽 細胞(myo一
且broblast)で構 成 されてい るこ とが判 明 し,近 年炎症
性偽腫瘍inflammatory　rnyofibroblastic　tumor(IMT)
と呼 ばれ る よう になった4)IMTは 新 生物 で あ り,
postoperative　spindle　cell　noduleとい った反応 性 のい
わゆる偽腫瘍 とは別の もの と考 え られているD　 IMT
の病 因は不明 だが,肺 や肝 のIMTで 細菌 や ウイルス
の先行感染がみ られる との報 告があ り,感 染 を契機 に
線維芽細胞 の増 殖や炎症細胞 の遊走 を促すサ イ トカイ
ンが産生 され,腫 瘍 が形 成 される可能性が推測 されて
いる4)
　 IMTは 組 織学 的には,筋 線維 芽細胞様 紡錘形細 胞
と種々の炎症細胞 か ら成 り,こ れ ら細 胞成分 と背景の
細 胞 外 基 質 との混 合 状 態 に よ り,様 々 な像 を呈 す
る4)ま た,浸 潤性 に発育す る性 質 を もつ ため,膀 胱
IMTで は,肉 腫 様癌 ・平 滑筋 肉腫 な どの悪性 の紡 錘
形細 胞腫 瘍 との 鑑 別が 問 題 とな るト3)画 像 診 断 で
IMTに 特異 的な所見 は な く,組 織像 もIMTと 他 の
紡錘形細胞腫 瘍 は類似 す る2・　3)　さらに免 疫組織 学的
に も,こ れ ら の腫 瘍 は と も にcytokeratin,　smooth
musclc　a tin,　vimentin陽性で鑑別が 困難で ある2・3)
TUR検 体 の ような少量 の検 体で は これ らの鑑 別は さ
らに難 しい.
　ALKはanaplastic　large　c ll　ymphoma(ALCL)に
おける過剰 発現蛋 白 と して同定 され5),正常組 織で は
神 経系 にのみ発現 がみ られ る6)最 近,膀 胱IMTは
高い頻度でALK蛋 白が発現 していることが報告され

















である.他臓器IMTで は,ス テロイ ド有効例や自然
消失例も少数ながら報告されているII・12)
　膀胱の紡錘形細胞腫瘍では,IMTの鑑別診断のた
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